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ABSTRAK
Iis Purwani, R0205019, 2009. Pengaruh Intensitas Penerangan Terhadap 
Kelelahan Mata Pada Tenaga Kerja di PT. Indo Acidatama Tbk. Kemiri, 
Kebakkramat, Karanganyar. Program Diploma IV Kesehatan Kerja Fakultas 
Kedokteran Universitas Sebelas Maret Surakarta.
Berdasarkan survei pendahuluan yang dilakukan di PT. Indo Acidatama 
Karanganyar dijumpai intensitas penerangan ditempat kerja kurang dari standar 
secara teori dapat menyebabkan kelelahan mata pada tenaga kerja di bagian 
control room dan workshop.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh intensitas penerangan 
terhadap kelelahan mata pada karyawan di PT. Indo Acidatama Tbk, 
Karanganyar.
Jenis penelitian yang digunakan adalah observasional analitik dengan 
pendekatan cross sectional. Subjek Penelitiannya adalah 25 tenaga kerja bagian 
control room dan 15 tenaga kerja bagian Workshop dengan menggunakan 
purposive sampling dan random sampling. Teknik pengumpulan datanya yaitu 
dengan melakukan pengukuran langsung ditempat penelitian dan dengan 
melakukan wawancara terhadap tenaga kerja. Teknik pengolahan dan analisis data 
dilakukan dengan uji statistik Independent Sampels T test dengan menggunakan 
program komputer SPSS versi 10.0. dalam penelitian ini ditetapkan tingkat 
signifikan 95%.
Di bagian control room memiliki intensitas penerangan 375,1 Lux dan 
dibagian workshop 117,9 Lux. Hasil kuesioner menunjukkan bahwa tingkat 
kelelahan mata tenaga kerja dibagian control room ada 4 dan yang tidak 
mengalami kelelahan mata ada 21 orang. Dibagian workshop tenaga kerja yang 
mengalami kelelahan mata ada 12 orang dan yang tidak mengalami kelelahan 
mata ada 3 orang.  
Setelah dilakukan uji statistik dengan metode Independent Samples T test
melalui program SPSS versi 10 diperoleh hasil 0,000. Hal ini berarti hasil tersebut 
signifikan karena <0,05, sehingga dapat dikatakan ada pengaruh antara intensitas 
penerangan terhadap kelelahan mata pada tenaga kerja dibagian control room dan 
workshop di PT. Indo Acidatama Tbk, Karanganyar.
Dari hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa bagian control room
memiliki intensitas penerangan yang standar sesuai dengan Keputusan Menteri 
Kesehatan Republik Indonesia Nomor 1405/MENKES/SK/XI/2002 dan PMP No. 
7 Tahun 1964, sedangkan dibagian workshop mempunyai intensitas penerangan 
kurang dari standar sehingga mayoritas tenaga kerja mengalami kelelahan mata. 
Dari hasil uji statistik kedua bagian tersebut didapatkan hasil yang signifikan.
Kata Kunci : Intensitas penerangan, Kelelahan mata.
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BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang Masalah
Rekomendasi bidang kesehatan telah menetapkan visi pembangunan 
kesehatan dengan motto “Indonesia Sehat 2010”. Pencapaian Indonesia sehat 
2010 perlu didukung oleh sumber daya manusia yang sehat, mengingat 
kesehatan adalah sisi terpenting dalam kehidupan (DEPKES RI, 2003). 
Sesuai dengan Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 23 tahun 1992 
tentang Kesehatan ditetapkan bahwa kesehatan adalah keadaan sejahtera dari 
badan, jiwa dan sosial yang memungkinkan dari setiap orang hidup secara 
produktif baik sosial dan ekonomi. Untuk itu upaya kesehatan bagi tiap 
individu perlu dijaga dan ditingkatkan di manapun individu itu berada, tidak 
terkecuali di tempat kerja, karena di tempat kerja terdapat berbagai macam 
faktor fisik yang dapat menyebabkan kecelakaan kerja dan penyakit akibat 
kerja. Salah satu faktor fisik yang ada di tempat kerja yaitu penerangan. 
Penerangan yang buruk dapat mengakibatkan kelelahan mata 
dengan berkurangnya daya efisiensi kerja, kelelahan mental, keluhan-keluhan 
pegal di daerah mata dan sakit kepala sekitar mata, kerusakan alat penglihatan 
dan meningkatnya kecelakaan (Suma’mur, 2009). 
Penerangan yang baik adalah penerangan yang memungkinkan 
tenaga kerja dapat melihat objek yang dikerjakannya secara jelas, cepat dan 
tanpa upaya-upaya yang tidak perlu (Suma’mur, 2009).
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Kelelahan mata adalah ketegangan pada mata dan disebabkan oleh 
penggunaan indera penglihatan dalam bekerja yang memerlukan kemampuan 
untuk melihat dalam jangka waktu yang lama dan biasanya disertai dengan 
kondisi pandangan yang tidak nyaman (Pheasant, 1991).
Sesuai dengan Keputusan Menteri Kesehatan No. 1405 tahun 2002, 
tentang Persyaratan Lingkungan Kerja Industri, Pencahayaan di Ruangan, 
untuk jenis kegiatan pekerjaan rutin, seperti : pekerjaan kantor/administrasi, 
ruang kontrol, pekerjaan mesin dan perakitan/penyusun tingkat pencahayaan 
minimalnya adalah 300 Lux. 
PT. Ikapharmindo Putramas merupakan perusahaan yang bergerak 
di bidang farmasi yang terletak di Jl. Raya Pulo Gadung, Rawa Terate,
Cakung, Jakarta Timur. Berdasarkan survei pendahuluan yang dilakukan di 
bagian pengepakan, tenaga kerja melakukan pekerjaan menyusun ke dalam 
box dan memeriksa nomor batch produk. Pekerjaan ini termasuk jenis 
pekerjaan yang memerlukan ketelitian, sehingga mebutuhkan intensitas 
penerangan yang sesuai standar yaitu 300 Lux. Pada ruang bagian 
pengepakan menggunakan penerangan buatan (lampu). Intensitas penerangan 
di ruang bagian pengepakan kurang dari standar yaitu sebesar 154 Lux dan 
penerangannya tidak merata, secara teori kondisi ini dapat menyebabkan 
kelelahan mata pada tenaga kerja pengepakan.
Oleh karena itu, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian mengenai 
pengaruh intensitas penerangan terhadap kelelahan mata pada tenaga kerja
bagian pengepakan di PT. Ikapharmindo Putramas, Jakarta Timur.
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B. Rumusan Masalah
” Adakah pengaruh intensitas penerangan terhadap kelelahan mata pada 
tenaga kerja bagian pengepakan di PT. Ikapharmindo Putramas, Jakarta 
Timur ?”
C. Tujuan Penelitian
Tujuan Umum : Untuk mengetahui pengaruh intensitas penerangan terhadap 
kelelahan mata pada tenaga kerja bagian pengepakan di PT. 
Ikapharmindo Putramas, Jakarta Timur.
Tujuan Khusus  : a.   Untuk mengetahui besarnya intensitas penerangan di 
ruang bagian pengepakan PT. Ikapharmindo Putramas, 
Jakarta Timur.
b.   Untuk mengetahui tingkat kelelahan mata pada tenaga 
kerja bagian pengepakan di PT. Ikapharmindo 
Putramas, Jakarta Timur.
D. Manfaat Penelitian
1. Teoritis :
Diharapkan sebagai pembuktian teori bahwa penerangan di tempat 
kerja dapat mempengaruhi kelelahan mata pada tenaga kerja bagian 
pengepakan di PT. Ikapharmindo Putramas, Jakiarta Timur.
2. Aplikatif :
Diharapkan pimpinan perusahaan menyediakan penerangan lampu 
yang baik (sesuai standar) agar tenaga kerja terhindar dari kelelahan mata.
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BAB II
LANDASAN TEORI
A. Tinjauan Pustaka.
1. Intensitas Penerangan
a. Pengertian penerangan di tempat kerja
Intensitas penerangan adalah banyaknya cahaya yang tiba pada 
satu luas permukaan (Ahmadi, 2009).
Penerangan berdasar sumbernya dibagi menjadi tiga, pertama
penerangan alami yaitu penerangan yang berasal dari cahaya matahari, 
kedua penerangan buatan yaitu penerangan yang berasal dari lampu, 
dan yang ketiga adalah penerangan alami dan buatan yaitu 
penggabungan antara penerangan alami dari sinar matahari dengan
lampu/penerangan buatan (Cok Gd Rai, 2006).
Menurut Ching (1996), ada tiga metode penerangan, yaitu : 
penerangan umum, penerangan lokal dan penerangan cahaya aksen. 
Penerangan umum atau baur menerangi ruangan secara merata dan 
umumnya terasa baur. Penerangan lokal atau penerangan untuk 
kegunaan khusus, menerangi sebagian ruang dengan sumber cahaya 
biasanya dipasang dekat dengan permukaan yang diterangi. Sedangkan 
penerangan aksen adalah bentuk dari pencahayaan lokal yang 
berfungsi menyinari suatu tempat atau aktivitas tertentu atau obyek 
seni atau koleksi berharga lainnya. 
Beberapa faktor yang dapat mempengaruhi penglihatan 
menurut Dyer dan Morris (1990), adalah pertama faktor usia. Dengan 
bertambahnya usia menyebabkan lensa mata berangsur-angsur 
kehilangan elastisitasnya, dan agak kesulitan melihat pada jarak dekat. 
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Hal ini akan menyebabkan ketidaknyamanan penglihatan ketika 
mengerjakan sesuatu pada jarak dekat, demikian pula penglihatan jauh. 
Kedua faktor penerangan. Luminansi adalah banyaknya cahaya yang
dipantulkan oleh permukaan objek. Jumlah sumber cahaya yang 
tersedia juga mempengaruhi kepekaan mata terhadap warna tertentu. 
Tingkat luminansi juga akan mempengaruhi kemampuan mata melihat 
objek gambar dan pada usia tua diperlukan intensitas penerangan lebih 
besar untuk melihat objek gambar. Semakin besar luminansi dari 
sebuah objek, rincian objek yang dapat dilihat oleh mata juga akan 
semakin bertambah. Ketiga adalah faktor silau (glare). Menurut 
Grandjean (1988), silau adalah suatu proses adaptasi yang berlebihan 
pada mata sebagai akibat dari retina terkena sinar yang berlebihan. 
Keempat adalah faktor ukuran pupil. Agar jumlah sinar yang diterima 
oleh retina sesuai, maka otot iris akan mengatur ukuran pupil. Lubang 
pupil juga dipengaruhi oleh memfokusnya lensa mata, mengecil ketika 
lensa mata memfokus pada objek yang dekat. Kelima adalah faktor 
sudut dan ketajaman penglihatan. Sudut penglihatan (visual angle) 
didefinisikan sebagai sudut yang berhadapan dengan objek pada mata. 
Dalam ruang lingkup pekerjaan, faktor yang menentukan 
adalah ukuran objek, derajat kontras di antara objek dan sekelilingnya, 
luminansi dari lapangan penglihatan, yang tergantung dari penerangan 
dan pemantulan pada arah si pengamat, serta lamanya melihat 
(Suma’mur, 2009).
b. Sistem Pencahayaan
Menurut Prabu (2009), menyebutkan bahwa ada 5 sistem 
pencahayaan di ruangan, yaitu :
1) Sistem Pencahayaan Langsung (direct lighting)
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Pada sistem ini 90%-100% cahaya diarahkan secara 
langsung ke benda yang perlu diterangi. Sistem ini dinilai paling 
efektif dalam mengatur pencahayaan, tetapi ada kelemahannya 
karena dapat menimbulkan bahaya serta kesilauan yang 
mengganggu, baik karena penyinaran langsung maupun karena 
pantulan cahaya. Untuk efek yang optimal, disarankan langi-langit, 
dinding serta benda yang ada di dalam ruangan perlu diberi warna 
cerah agar tampak menyegarkan.
2) Pencahayaan Semi Langsung (semi direct lighting)
Pada sistem ini 60%-90% cahaya diarahkan langsung pada 
benda yang perlu diterangi, sedangkan sisanya dipantulkan ke 
langit-langit dan dinding. Dengan sistem ini kelemahan sistem 
pencahayaan langsung dapat dikurangi. Diketahui bahwa langit-
langit dan dinding yang diplester putih memiliki pemantulan 90%, 
apabila dicat putih pemantulan antara 5%-90%.
3) Sistem Pencahayaan Difus (general diffus lighting)
Pada sistem ini setengah cahaya 40%-60% diarahkan pada 
benda yang perlu disinari, sedangkan sisanya dipantulkan ke 
langit-langit dan dinding. Dalam pencahayaan sistem ini termasuk 
sistem direct-indirect yakni memancarkan setengah cahaya ke 
bawah dan sisanya keatas. Pada sistem ini masalah bayangan dan 
kesilauan masih ditemui.
4) Sistem Pencahayaan Semi Tidak Langsung (semi indirect lighting).
Pada sistem ini 60%-90% cahaya diarahkan ke langit-langit 
dan dinding bagian atas, sedangkan sisanya diarahkan ke bagian 
bawah. Untuk hasil yang optimal disarankan langit-langit perlu 
diberikan perhatian serta dirawat dengan baik. Pada sistem ini 
masalah bayangan praktis tidak ada serta kesilauan dapat 
dikurangi.
5) Sistem Pencahayaan Tidak Langsung (indirect lighting)
Pada sistem ini 90%-100% cahaya diarahkan ke langit-
langit dan dinding bagian atas kemudian dipantulkan untuk 
menerangi seluruh ruangan. Agar seluruh langit-langit dapat 
menjadi sumber cahaya, perlu diberikan perhatian dan 
pemeliharaan yang baik. Keuntungan sistem ini adalah tidak 
menimbulkan bayangan dan kesilauan sedangkan kerugiannya 
mengurangi effisien cahaya total yang jatuh pada permukaan kerja.
c. Standart Pencahayaan di Ruangan
Menurut Suma’mur (2009), menyebutkan bahwa kebutuhan 
intensitas penerangan tergantung dari jenis pekerjaan yang dilakukan. 
Pekerjaan yang membutuhkan ketelitian sulit dilakukan bila keadaan 
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cahaya di tempat kerja tidak memadai. Untuk lebih jelas, lihat tabel di 
bawah ini :
Tabel 2.1 Tingkat Penerangan Berdasarkan Jenis Pekerjaan 
Jenis Pekerjaan Contoh Pekerjaan
Tingkat Penerangan yang 
Dibutuhkan (Lux)
Tidak teliti Penimbunan barang 80-170
Agak Teliti Pemasangan (tak teliti) 170-350
Teliti Membaca, menggambar 350-700
Sangat teliti Pemasangan 700-1000
Sumber : Higene Perusahaan dan Kesehatan Kerja (Suma’mur, 2009)
Nilai pantulan (reflektan) yang dianjurkan menurut Suma’mur 
(2009), adalah sebagai berikut :
Tabel 2.2 Nilai Pantulan (reflektan)
No JENIS PERMUKAAN REFLEKTAN (%)
1. Langit-langit 80 – 90
2. Dinding 40 – 60
3. Perkakas (mebel) 25 – 45
4. Mesin dan perlengkapannya 30 – 50
5. Lantai 20 – 40
Sumber : Higene Perusahaan dan Kesehatan Kerja (Suma’mur, 2009)
Menurut Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia 
Nomor 1405/MENKES/SK/XI/2002 tentang Persyaratan Kesehatan 
Lingkungan Kerja Perkantoran dan Industri, tercantum dalam tabel 2 
berikut ini :
Tabel 2.3 Standar Tingkat Pencahayaan Menurut Kepmenkes No. 1405 Tahun 
2002
Jenis Pekerjaan
Tingkat 
Pencahayaan 
Minimal ( Lux )
Keterangan
Pekerjaan kasar dan 
tidak terus-menerus
100
Ruang penyimpanan dan ruang 
peralatan/instalasi yang memerlukan 
pekerjaan yang kontinyu
Pekerjaan kasar dan 
terus-menerus
200
Pekerjaan dengan mesin dan perakitan  
kasar
Pekerjaan rutin 300
Ruang administrasi, ruang kontrol,
pekerjaan mesin & perakitan/ 
penyusun
Pekerjaan agak 
halus
Pembuatan gambar atau bekerja 
dengan mesin, kantor, pekerja 
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500 pemeriksaan atau pekerjaan dengan 
mesin.
Pekerjaan halus
1000
Pemilihan warna, pemrosesan tekstil, 
pekerjaan mesin halus & perakitan
halus.
Pekerjaan amat 
halus
1500
Tidak menimbulkan
bayangan
Mengukir dengan tangan, pemeriksaan 
pekerjaan mesin dan perakitan yang 
sangat halus.
Pekerjaan terinci 3000
Tidak menimbulkan 
bayangan
Pemeriksaan pekerjaan, perakitan 
sangat halus.
Sumber : Kepmenkes No. 1405 Tahun 2002
d. Sifat-Sifat Penerangan 
Menurut Suma’mur (2009), sifat-sifat penerangan yang baik, 
yaitu : 
1) Pembagian luminansi dalam lapangan penglihatan.
2) Pencegahan kesilauan.
3) Arah sinar.
4) Warna.
5) Panas penerangan terhadap kelelahan mata.
2. Sistem Penglihatan Manusia
Menurut Gibson (1995), bentuk mata manusia hampir bulat 
berdiameter ± 2,5 cm. Bola mata terletak dalam bantalan lemak, pada 
sebelah depan dilindungi oleh kelopak mata dan di tempat lain dengan 
tulang orbita. 
Bola mata terdiri dari :
a. Dinding mata, terdiri dari :
1) Kornea dan sklera
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2) Selaput khoroid, korpus siliaris, iris dan pupil
b. Medium tempat cahaya lewat, terdiri dari :
1) Kornea
2) Acqueous humour
3) Lensa
4) Vitreous humour
c. Jaringan nervosa, terdiri dari :
1) Sel-sel syaraf pada retina
2) Serabut syaraf yang menjalar melalui sel-sel ini.
Sklera merupakan lapisan pembungkus bagian luar mata yang 
mempunyai ketebalan 1 mm. Seperenam luas sklera di bagian depan 
merupakan lapisan bening yang disebut kornea. Kornea merupakan selaput 
yang tembus cahaya, melalui kornea kita dapat melihat membran pupil dan 
iris. Di sebelah dalam kornea ada pupil dan iris. Iris berfungsi mengatur 
bukaan pupil secara otomatis menurut jumah cahaya yang masuk ke mata. 
Iris berwarna karena mangandung pigmen, warna iris bervariasi sesuai 
dengan jumlah pigmen yang terdapat di dalamnya, makin banyak 
kandungan pigmen maka makin gelap warna iris. Pupil berfungsi 
mengatur cahaya yang masuk ke mata. Dalam keadaan terang bukaan 
pupil akan mengecil, sedangkan dalam keadaam gelap bukaan pupil akan 
membesar. Diameter bukaan pupil berkisar antara 2 sampai 8 mm.
Selaput khoroid adalah lapisan pigmen di antara sklera dan iris, 
fungsinya memberikan nutrisi. Korpus siliaris merupakan lapisan yang 
tebal, berbentuk seperti cincin yang terbentang dari ora serata sampai ke 
iris. Fungsinya adalah untuk terjadinya akomodasi, proses muskulus 
siliaris harus berkontraksi.
Lensa mata menerima cahaya dari pupil dan meneruskannya pada 
retina. Fungsi lensa mata adalah mengatur fokus cahaya, sehingga cahaya 
jatuh tepat pada bintik kuning retina. Untuk melihat objek yang jauh 
(cahaya datang dari jauh), lensa mata akan menipis. Sedangkan untuk 
melihat objek yang dekat (cahaya datang dari dekat), lensa mata akan 
menebal. Lensa mata terletak di antara iris dan kornea, terpisah oleh 
aquerous humour.  Aquerous humour adalah suatu cairan yang 
komposisinya serupa dengan cairan serebrospinal. Demikian pula antara 
lensa mata dan bagian belakang mata terisi semacam cairan kental 
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(vitreous humour). Vitreous humour adalah suatau cairan kental yang 
mengandung air dan mukopoliskarida. Cairan ini bekerja bersama-sama 
lensa mata untuk membiaskan cahaya sehingga tepat jatuh pada fovea
(bintik kuning) atau dekat fovea.
Bagian penting mata lainnya adalah retina. Retina adalah bagian 
saraf mata, tersusun atas sel-sel saraf dan serabut-serabutnya. Sel-sel saraf 
terdiri atas sel saraf bentuk batang dan kerucut. Sel saraf bentuk batang 
sangat peka cahaya tetapi tidak dapat membedakan warna, sedangkan sel 
saraf kerucut kurang peka cahaya tetapi dapat membedakan warna. Sel 
saraf bentuk batang tersebar sepanjang retina, sedangkan sel saraf kerucut 
terkonsentrasi pada fovea (bintik kuning) dan mempunyai hubungan 
tersendiri dengan serat saraf optik.
Pada retina terdapat dua buah bintik yaitu bintik kuning (fovea) dan 
bintik buta (blind spot). Pada bintik kuning (fovea) terdapat sejumlah sel 
saraf kerucut, sedangkan pada bintik buta tidak terdapat sel saraf batang 
maupun kerucut. 
Suatu objek dapat dilihat dengan jelas apabila bayangan objek 
tersebut tepat jatuh pada bintik kuning (fovea). Dalam hal ini lensa mata 
akan bekerja otomatis untuk memfokuskan bayangan objek tersebut 
sehingga tepat jatuh pada bagian fovea (Mendrofa, 2003).
3. Kelelahan Mata
a. Definisi Kelelahan Pada Mata
Kelelahan mata adalah ketegangan pada mata dan disebabkan 
oleh penggunaan indera penglihatan dalam bekerja yang memerlukan 
kemampuan untuk melihat dalam jangka waktu yang lama dan 
biasanya disertai dengan kondisi pandangan yang tidak nyaman 
(Pheasant, 1991).
Menurut Suma’mur (2009), kelelahan mata timbul sebagai 
stress intensif pada fungsi-fungsi mata seperti terhadap otot-otot 
akomodasi pada pekerjaan yang perlu pengamatan secara teliti atau 
terhadap retina akibat ketidaktepatan kontras.
Menurut Cok Gd Rai (2006), kelelahan mata dapat dipengaruhi 
dari kuantitas iluminasi, kualitas ilumiasi dan distribusi cahaya. 
Kualitas iluminasi adalah tingkat pencahayaan yang dapat berpengaruh 
pada kelelahan mata, penerangan yang tidak memadai akan 
menyebabkan otot iris mengatur pupil sesuai dengan intensitas 
penerangan yang ada. Kualitas iluminasi meliputi jenis penerangan, 
sifat fluktuasi serta warna penerangan yang digunakan. Distribusi 
cahaya yang kurang baik di lingkungan kerja dapat menyebabkan 
kelelahan mata. Distribusi cahaya yang tidak merata sehingga 
menurunkan efisiensi tajam penglihatan dan kemampuan membedakan 
kontras.
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Kelelahan mata akibat dari pencahayaan yang kurang baik akan 
menunjukkan gejala kelelahan mata yang sering muncul antara lain : 
kelopak mata terasa berat, terasa ada tekanan dalam mata, mata sulit 
dibiarkan terbuka, merasa enak kalau kelopak mata sedikit ditekan, 
bagian mata paling dalam terasa sakit, perasaan mata berkedip, 
penglihatan kabur, tidak bisa difokuskan, penglihatan terasa silau, 
penglihatan seperti berkabut walau mata difokuskan, mata mudah 
berair, mata pedih dan berdenyut, mata merah, jika mata ditutup 
terlihat kilatan cahaya, kotoran mata bertambah, tidak dapat 
membedakan warna sebagaimana biasanya, ada sisa bayangan dalam 
mata, penglihatan tampak double, mata terasa panas, mata terasa 
kering (Pusat Hyperkes dan Keselamatan Kerja, 1995).
Gejala-gejala kelelahan mata tersebut penyebab utamanya 
adalah penggunaan otot-otot di sekitar mata yang berlebihan. 
Kelelahan mata dapat dikurangi dengan memberikan pencahayaan 
yang baik di tempat kerja. Sedangkan Sidarta (1991), menyebutkan 
bahwa gejela-gejala kelelahan mata antara lain :
1) Iritasi pada mata (mata pedih, merah, berair)
2) Penglihatan ganda
3) Sakit sekitar mata
4) Berkurangnya kemampuan akomodasi
5) Menurunnya ketajaman penglihatan, kepekaan kontras dan 
kecepatan persepsi
Tanda-tanda tersebut di atas terjadi bila iluminasi tempat kerja 
berkurang dan pekerja yang bersangkutan menderita kelainan reflaksi 
mata yang tidak dikoreksi. Bila persepsi visual mengalami stress yang 
hebat tanpa disertai efek lokal pada otot akomodasi atau retina maka 
keadaan ini akan menimbulkan kelelahan syaraf. General Nervus 
ii
Fatique ini terutama akan terjadi bila pekerjaan yang dilakukan 
seseorang memerlukan kosentrasi, kontrol otot dan gerakan gerakan 
yang sangat tepat.
b. Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Kelelahan Mata.
1) Usia
Menurut Guyton (1991), menyebutkan bahwa daya 
akomodasi menurun pada usia 45 – 50 tahun.
2) Riwayat Penyakit
a) Diabetes Mellitus
Diabetes mellitus dapat berpengaruh terhadap mata 
yang berupa katarak senilis terjadi lebih awal dan berkembang 
lebih cepat, sedangkan diabetic retinopathi dapat menyebabkan 
gangguan pada retina yang menimbulkan berkurangnya 
penglihatan, pendarahan vitreorus dan robeknya retina 
(Guyton, 1991).
b) Hipertensi
Risiko hipertensi juga dapat mengenai mata yaitu pada 
bagian selaput jala mata atau retina sebagai akibat dari 
penciutan pembuluh-pembuluh darah mata dan komplikasinya 
sering bersifat fatal. Hipertensi yang sistemik yang menetap 
dapat berpengaruh pada mata yang berupa pendarahan retina, 
odema retina, exudasi yang menyebabkan hilangnya 
penglihatan (Sidarta, 1991).
3) Lamanya Melihat
Melihat dalam waktu lama berisiko terkena mata lelah atau 
astenopia (Afandi, 2002).
Kelelahan mata adalah ketegangan pada mata dan 
disebabkan oleh penggunaan indera penglihatan dalam bekerja 
yang memerlukan kemampuan untuk melihat dalam jangka waktu 
yang lama dan biasanya disertai dengan kondisi pandangan yang 
tidak nyaman (Pheasant, 1991).
4) Jarak Pandang
Menurut Jaschinski (1991), melihat ke layar dengan jarak 
20 inci dirasakan terlalu dekat. Jarak yang sesuai adalah 40 inci. 
Sedangkan menurut Grandjean (1991), menyebutkan bahwa  jarak 
rata-rata ideal melihat ke layar adalah 30 inci.
5) Masa Kerja
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Masa kerja berkaitan dengan proses aklimatisasi tenaga 
kerja terhadap iklim kerja tertentu sehingga menjadi terbiasa 
terhadap iklim kerja tersebut dan kondisi fisik, faal dan psikis tidak 
mengalami efek buruk dari iklim kerja yang dimaksud. Pekerja 
baru yang mulai bekerja pada lingkungan kerja dengan tekanan 
panas yang tinggi akan mengalami proses aklimatisasi terhadap 
intensitas paparan panas yang sebelumnya tidak pernah 
mengalaminya. Proses aklimatisasi ini biasanya memerlukan waktu 
7-10 hari (Gempur Santoso, 2004).
6) Bentuk dan Ukuran Objek Kerja
Dalam ruang lingkup pekerjaan, faktor yang menentukan 
adalah ukuran objek, derajat kontras di antara objek dan 
sekelilingnya, luminansi dari lapangan penglihatan, yang 
tergantung dari penerangan dan pemantulan pada arah si pengamat, 
serta lamanya melihat (Suma’mur, 2009).
c. Mekanisme Terjadinya Kelelahan Mata
Penerangan ruangan kerja yang kurang dapat mengakibatkan 
kelelahan mata, akan tetapi penerangan yang terlalu kuat dapat 
menyebabkan kesilauan, menurut Soewarno (1992), menyebutkan 
bahwa penerangan yang memadai bisa mencegah terjadinya Astenopia
(kelelahan mata) dan mempertinggi kecepatan serta efisiensi membaca. 
Penerangan yang kurang bukannya menyebabkan penyakit mata tetapi 
menimbulkan kelelahan mata. Kelelahan mata disebabkan oleh stress 
yang terjadi pada fungsi penglihatan. Stress pada otot yang berfungsi 
untuk akomodasi dapat terjadi pada saat seseorang berupaya untuk 
melihat pada obyek berukuran kecil dan pada jarak yang dekat dalam 
waktu yang lama. Pada kondisi demikian, otot-otot mata akan bekerja 
secara terus menerus dan lebih dipaksakan. Ketegangan otot-otot 
pengakomodasi (korpus siliaris) makin besar sehingga terjadi 
peningkatan asam laktat dan sebagai akibatnya terjadi kelelahan mata, 
stress pada retina dapat terjadi bila terdapat kontras yang berlebihan 
dalam lapangan penglihatan dan waktu pengamatan yang cukup lama.
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B. Kerangka Pemikiran
.
Intensitas Penerangan 
di Tempat Kerja  
Objek kerja terlihat oleh 
tenaga kerja
Melihat terus-menerus
Stress Otot Pengkomodasi
(Korpus Siliaris)
Kelelahan Mata
Faktor Ekstern :
- Masa kerja
- Bentuk objek kerja
Faktor Intern :
- Usia
- Riwayat penyakit
- Lama melihat
- Jarak pandang
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Keterangan :
                   : diteliti
                               : tidak diteliti
Bagan 2.1 Kerangka Pemikiran
C. Hipotesis
Ada pengaruh Intensitas penerangan terhadap kelelahan mata pada 
karyawan bagian pengepakan di PT. Ikapharmindo Putramas, Jakarta Timur.
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BAB III
METODE PENELITIAN
A. Jenis Penelitian
Jenis penelitian yang digunakan adalah observasional analitik yaitu 
peneliti mencoba untuk mencari hubungan antar variabel faktor resiko dan 
efek yang analisisnya untuk menentukan ada tidaknya hubungan antar variabel 
itu sehingga perlu disusun hipotesisnya.
Penelitian ini menggunakan pendekatan cross sectional karena 
variabel bebas (faktor resiko) dan variabel tergantung (efek) yang terjadi pada 
obyek penelitian diukur atau dikumpulkan dalam waktu yang bersamaan dan 
dilakukan pada situasi saat yang sama (Mochammad, 2004).
B. Lokasi dan Waktu Penelitian
Penelitian dilaksanakan di PT. Ikapharmindo Putramas, Jakarta Timur 
pada tenaga kerja di bagian pengepakan, pada bulan Juni 2010.
C. Subjek Penelitian
Subjek penelitiannya adalah tenaga kerja bagian pengepakan. Jumlah 
tenaga kerja di bagian pengepakan sebanyak 50 tenaga kerja. Tenaga kerja 
yang memenuhi kriteria subjek penelitian sebanyak 45 tenaga kerja. Dengan 
kriteria sebagai berikut :
a. Usia 20-43 tahun
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b. Masa kerja lebih dari 3 tahun
c. Tidak mengalami sakit mata, hypertensi dan diabetes millitus
d. Lama kerja 8 jam sehari
e. Bekerja pada ruang bagian penegepakan Farma I
Dalam penelitian ini peneliti mangambil 40 tenaga kerja sebagai 
sampel penelitian dengan cara random sampling. Random sampling yang 
digunakan berdasarkan tabel Krecjie. Tabel Krecjie yang mempunyai tingkat 
kesalahan 5% dan kepercayaan 95% terhadap populasi (Sugiyono, 2002). 
D. Teknik Sampling
Teknik sampling yang digunakan adalah purposive random sampling. 
Purposive sampling berarti pemilihan sekelompok subjek yang didasarkan 
pada pertimbangan tertentu, berdasarkan ciri atau sifat-sifat populasi yang 
dipandang mempunyai sangkut paut yang erat dengan ciri-ciri atau sifat-sifat 
populasi (Soekidjo, 2002). Dalam penelitian ini peneliti mangambil 45 tenaga 
kerja bagian pengepakan yang sesuai dengan kriteria inklusi dari jumlah 
tenaga kerja, yaitu sebanyak 50 tenaga kerja. Random sampling berarti
pemilihan sampel secara acak sehingga tiap unsur dalam populasi akan 
memiliki kesempatan yang sama dan secara independen untuk terpilih 
(Sutrisno, 2004). Besar sampel pada penelitian berdasarkan tabel Krecjie yang 
mempunyai tingkat kesalahan 5% dan kepercayaan 95% terhadap populasi. 
Karena jumlah tenaga kerja yang memenuhi kriteria subjek penelitian
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sebanyak 45 tenaga kerja, maka jumlah sampel yang diambil yaitu sebanyak 
40 tenaga kerja
E. Identifikasi Variabel Penelitian
1. Variabel Bebas
Variabel bebas dalam penelitian ini adalah intensitas penerangan.
2. Variabel Terikat
Variabel terikat dalam penelitian ini adalah kelelahan mata.
3. Variabel Pengganggu
Variabel pengganggu dalam penelitian ini ada dua, yaitu :
a) Variabel pengganggu terkendali : usia, lama melihat, riwayat penyakit 
(sakit mata, hipertensi dan diabetes millitus), masa kerja, bentuk dan 
ukuran objek kerja.
b) Variabel pengganggu tidak terkendali : jarak pandang.
F. Definisi Operasional Variabel Penelitian
1. Variabel bebas
a. Intensitas penerangan
Intensitas penerangan adalah besarnya cahaya lampu ruangan 
yang menerangi permukaan kerja sehingga objek di tempat kerja 
bagian pengepakan terlihat oleh mata tenaga kerja.
1) Alat ukur : Lux Meter
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2) Satuan : Lux.
3) Hasil pengukuran : besarnya nilai cahaya 
4) Skala pengukuran : Interval
2. Variabel terikat
a. Kelelahan mata
Kelelahan mata adalah keluhan yang dialami oleh tenaga kerja,
yang dirasakan berhubungan dengan mata.
1) Alat ukur : Kuesioner
2) Hasil pengukuran : Skoring dari kuesioner yang berisi 
pertanyaan tentang kelelahan mata yang diberi nilai sendiri di 
setiap pilihan jawaban.
3) Skala : Interval
3. Variabel penganggu
a. Usia
Usia adalah perhitungan waktu yang dihitung dari tahun 
kelahiran sampai hari pada tahun saat dilakukan penelitian. Data 
diperoleh dari hasil wawancara. Dalam penelitian ini yang menjadi 
sampel adalah tenaga kerja yang berumur 20-43 tahun.
b. Masa Kerja
Masa kerja adalah lama waktu yang dihitung sejak awal sampel 
mulai bekerja di bagian pengepakan PT. Ikapharmindo Putramas 
sampai saat dilakukan penelitian ini. Data diperoleh dari hasil 
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wawancara. Masa kerja yang digunakan dalam penelitian adalah lebih 
dari 3 tahun.
c. Sakit mata
Sakit mata adalah gangguan yang terjadi pada mata akibat dari 
kontak fisik (trauma) ataupun riwayat penyakit seperti hypertensi dan 
diabetes millitus. Dalam penelitian ini yang menjadi sampel adalah 
tenaga kerja yang tidak mempunyai riwayat penyakit (hypertensi dan 
diabetes millitus) serta tidak sakit mata. Data diperoleh melalui 
wawancara.
d. Jarak pandang
Jarak pandang adalah jarak antara mata tenaga kerja saat 
melihat dengan objek kerja yang dilihat. Tiap tenaga kerja bagian 
pengepakan di PT. Ikapharmindo Putramas mempunyai jarak pandang 
yang berbeda-beda, Semua tenaga kerja pengepakan bekerja dalam 
kondisi duduk.
e. Lama kerja
Lama kerja adalah waktu yang digunakan tenaga kerja selama 
bekerja di ruang bagian pengepakan. Lama kerja yang digunakan 
dalam penelitian adalah 8 jam/hari. Data diperoleh melalui wawancara.
f. Bentuk dan ukuran objek kerja
Bentuk dan ukuran objek kerja adalah benda yang dikemas oleh 
tenaga kerja. Pada penelitian ini bentuk benda yang diamati subjek 
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dibuat homogen yaitu berupa botol salep/krim dengan ukuran tinggi 3 
cm dan diameter 2 cm.
G. Desain Penelitian
Bagan 3.1 Desain Penelitian
H. Instrumen Penelitian
Pada penelitian ini instrumen yang dipergunakan adalah :
1. Lux Meter
Lux meter digunakan untuk mengukur intensitas penerangan 
dengan satuan lux. Pengukuran penerangan ini dilakukan secara 
penerangan setempat (lokal illumination), penerangan umum (general
illumination) dan reflaktan menggunakan Lux Meter tipe Lx-103. 
Gambar 3.1 Lux Meter Lx-103
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2. Kuesioner.
Kuesioner adalah daftar pertanyaan yang digunakan untuk 
menggali informasi mengenai kelelahan mata yang dialami oleh tenaga 
kerja pengepakan yang menjadi objek penelitian.
I. Cara Kerja
1. Melakukan pengukuran intensitas penerangan di tempat kerja.
a. Cara pengukuran intensitas penerangan : 
1) Menentukan titik pengukuran, yaitu pada meja kerja tiap tenaga 
kerja.
Gambar 3.2 Denah titik pengukuran intesitas penerangan
2) Pengukuran dilakukan di atas meja.
3) Lux meter yang telah dikalibrasi dihidupkan dengan menekan 
tombol power dan membuka penutup sensor.
4) Alat dibawa ke tempat titik pengukuran yang telah ditentukan.
5) Alat diletakkan di atas meja kerja dengan sensor menghadap ke 
atas.
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6) Hasil pengukuran pada layar monitor dibaca 1-2 menit sehingga 
didapat nilai angka yang stabil, kemudian tombol Hold ditekan.
7) Hasil pengukuran dicatat pada lembar hasil pencatatan.
8) Lux meter dimatikan.
9) Kemudian melakukan pengukuran pada titik pengukuran ke-2, 3, 4 
dan seterusnya sampai titik ke-40 dengan cara yang sama seperti 
pengukuran pada titik pengukuran pertama.
10) Hasil pengukuran dibandingkan dengan standar pencahayaan di 
ruangan kerja menurut Kepmenkes No. 1405 tahun 2002.
b. Memberikan kuesioner kelelahan mata pada tenaga kerja :
1) Kuesioner serta alat tulis diberikan pada tenaga kerja selesai 
bekerja
2) Menberikan penjelasan atau pengarahan tentang jawaban kuesioner
3) Tiap pertanyaan terdapat 5 jawaban dan memiliki skor yang 
berbeda-beda yaitu sangat sering = 4, sering = 3, jarang = 2, sangat 
jarang =1 dan tidak pernah = 0. 
4) Setelah tenaga kerja selesai mengisi kuesioner, kuesioner 
dikumpulkan.
5) Tiap kuesioner dijumlah skor nya berdasarkan jawaban yang 
dipilih oleh tiap tenaga kerja.
6) Jumlah skor dari masing-masing kuesioner merupakan besarnya 
nilai kelelahan mata yang dialami tiap tenaga kerja. 
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7) Data yang diperoleh, dirangkum pada lembar daftar skor kelelahan 
mata.
J. Teknik Analisis Data
Teknik analisis data dilakukan dengan uji statistik Korelasi Person 
Product Moment dengan menggunakan program komputer SPSS versi 
16.0. Dalam penelitian ini ditetapkan tingkat signifikan 95% yaitu :
1. Jika p value  0,01 maka hasil uji dinyatakan sangat signifikan.
2. Jika p value > 0,01 tetapi  0,05 maka hasil uji dinyatakan signifikan.
3. Jika p value > 0,05 maka hasil uji dinyatakan tidak signifikan (Hastono, 
2001).
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BAB IV
HASIL PENELITIAN
A. Gambaran Umum Bagian Pengepakan Farma I
Penelitian ini dilaksanakan di PT. Ikapharmindo Putramas, Jakarta 
Timur, pada bulan Juni 2010 di ruang bagian pengepakan Farma I. Farma I
merupakan tempat produksi salep/krim. Tahapan proses produksi pembuatan 
salep meliputi tahap penimbangan bahan baku, tahap pembuatan dan tahap 
pengepakan/menyusun.
Bagian pengepakan merupakan bagian yang bekerja untuk 
mengemas/menyusun produk ke dalam box dan pemeriksaan nomor batch
produk. Produk yang dikemas berbentuk silinder dengan tinggi 3 cm dan 
berdiameter 2 cm. Pekerjaan pengepakan sangat memerlukan ketelitian untuk 
kelancaran proses produksinyan sehingga membutuhkan penerangan yang 
baik. Sumber penerangan yang digunakan berasal dari lampu (penerangan 
buatan). Jumlah lampu yang ada di ruang bagian pengepakan sebanyak 8 
buah lampu berjenis TL tube.
Gambar 4.1 Produk Salep/Krim
B. Karakteristik Subjek Penelitian
ii
1. Usia
Hasil wawancara terhadap 40 tenaga kerja di bagian pengepakan     
PT. Ikapharmindo Putramas Jakarta Timur diperoleh sebaran usia, sebagai  
berikut :
Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi Subjek Penelitian Berdasarkan Usia
Umur Frekuensi Persentase (%)
21-25 5 13
26-30 8 20
31-35 17 42
36-43 10 25
Jumlah 40 100
Berdasarkan  hasil wawancara diketahui bahwa rata-rata umur 
subjek penelitian pada penelitian ini adalah 32,1 tahun dengan umur 
minimal subjek penelitian adalah 21 tahun dan umur maksimal subjek 
penelitian adalah 43 tahun. 
2. Masa Kerja
Hasil wawancara terhadap 40 tenaga kerja bagian pengepakan PT. 
Ikapharmindo Putramas Jakarta Timur diperoleh sebaran masa kerja,
sebagai berikut :
Tabel 4.2 Distribusi Subjek Penelitian Berdasarkan Masa Kerja 
Masa Kerja Frekuensi Persentase (%)
3-7 4 10
8-12 15 38
ii
13-16 8 20
17-20 13 32
Total 40 100
Berdasarkan  hasil wawancara diketahui bahwa rata-rata masa 
kerja subjek penelitian pada penelitian ini adalah 13,425 tahun dengan 
masa kerja minimal subjek penelitian adalah 3 tahun dan masa kerja 
maksimal subjek penelitian adalah 20 tahun. 
3. Sakit Mata
Hasil wawancara terhadap 40 tenaga kerja bagian pengepakan PT. 
Ikapharmindo Putramas Jakarta Timur diperoleh bahwa tidak ada tenaga 
kerja yang mengalami sakit mata, hipertensi dan diabetes millitus.
4. Jarak Pandang
Hasil wawancara terhadap 40 tenaga kerja bagian pengepakan PT. 
Ikapharmindo Putramas Jakarta Timur yaitu semua tenaga kerja 
pengepakan melakukan pekerjaan dalam posisi duduk.
5. Lama Kerja
Hasil wawancara terhadap 40 tenaga kerja bagian pengepakan PT. 
Ikapharmindo Putramas Jakarta Timur diperoleh data lama kerja tenaga 
kerja pengepakan yaitu 8 jam/hari.
6. Bentuk dan Ukuran Objek Kerja
Hasil observasi mengenai objek kerja yang dikemas tenaga kerja 
pengepakan di PT. Ikapharmindo Putramas yaitu, bentuk objek kerja 
berupa tabung dengan ukuran tinggi 3 cm dan diameter 2 cm.
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C. Intensitas Penerangan
Hasil pengukuran intensitas penerangan di ruang bagian pengepakan 
PT. Ikapharmindo Putramas, adalah sebagai berikut :
Tabel 4.3 Intensitas Penerangan di Ruang Bagian Pengepakan
Titik Pengukuran
Intensitas Penerangan 
(Lux)
Lamanya Terpapar
(per hari)
1 70 8 jam
2 80 8 jam
3 92 8 jam
4 94 8 jam
5 119 8 jam
6 94 8 jam
7 104 8 jam
8 125 8 jam
9 88 8 jam
10 94 8 jam
11 90 8 jam
12 96 8 jam
13 109 8 jam
14 121 8 jam
15 131 8 jam
16 156 8 jam
17 172 8 jam
18 166 8 jam
19 70 8 jam
20 80 8 jam
21 189 8 jam
Bersambung ke halaman 35
Sambungan dari halaman 34
22 200 8 jam
23 98 8 jam
24 124 8 jam
25 128 8 jam
26 147 8 jam
27 175 8 jam
28 175 8 jam
29 178 8 jam
30 224 8 jam
31 205 8 jam
32 192 8 jam
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33 169 8 jam
34 159 8 jam
35 106 8 jam
36 85 8 jam
37 72 8 jam
38 75 8 jam
39 100 8 jam
40 108 8 jam
Rata-rata 154 -
D. Kelelahan Mata
Hasil dari pengisian kuesioner yang dilakukan oleh responden, 
diperoleh data sebagai berikut :
Tabel 4.4 Hasil Pengukuran Kelelahan Mata 
Responden Nilai Kelelahan Mata
Lamanya Terpapar
(per hari)
1 58 8 jam
2 54 8 jam
3 43 8 jam
4 45 8 jam
5 35 8 jam
Bersambung ke halaman 36
Sambungan dari halaman 35
6 46 8 jam
7 37 8 jam
8 31 8 jam
9 51 8 jam
10 45 8 jam
11 48 8 jam
12 42 8 jam
13 35 8 jam
14 33 8 jam
15 30 8 jam
16 28 8 jam
17 24 8 jam
18 28 8 jam
19 17 8 jam
ii
20 7 8 jam
21 40 8 jam
22 34 8 jam
23 32 8 jam
24 29 8 jam
25 20 8 jam
26 23 8 jam
27 21 8 jam
28 5 8 jam
29 5 8 jam
30 15 8 jam
31 27 8 jam
32 27 8 jam
33 37 8 jam
34 51 8 jam
35 57 8 jam
36 55 8 jam
37 37 8 jam
38 36 8 jam
39 42 8 jam
40 50 8 jam
Rata-rata 30,5 -
Berdasarkan data hasil pengukuran kelelahan mata, menurut Handoko
(2008), tingkat kelelahan mata dapat dikategorikan menjadi :
Lelah : skor kelelahan mata > nilai rata-rata
Tidak lelah : skor kelelahan mata ≤ nilai rata-rata
Jadi, tenaga kerja yang mengalami kelelahan mata sebanyak 25 orang dan yang 
tidak mengalami kelelahan mata sebanyak 15 orang.
E. Pengaruh Intensitas Penerangan Tehadap Kelelahan Mata 
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Dari hasil pengukuran intensitas penerangan dan kuesioner kelelahan 
mata di bagian pengepakan, kemudian dilakukan uji statistik dengan metode 
Korelasi Person Product Moment melalui program SPSS versi 10.0,
didapatkan hasil sebagai berikut :
Tabel 4.5 Hasil Uji Statistik Korelasi Person Product Moment
Correlations
intensitas 
penerangan
kelelahan 
mata
intensitas 
penerangan
Pearson 
Correlation
1.000 -.966**
Sig. (2-tailed) .000
N 40.000 40
kelelahan mata Pearson 
Correlation
-.966** 1.000
Sig. (2-tailed) .000
N 40 40.000
**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
Dari hasil uji statistik diperoleh nilai r hitung  sebesar -0,966, dibaca 
pada nilai person correlation. Nilai ini kita bandingkan dengan besarnya r tabel
pada α 5% dengan n = 40, maka diketahui r tabel = 0,312, sehingga r hitung > r 
tabel berarti ada pengaruh antara intensitas penerangan terhadap kelelahan 
mata. Sifat korelasi terdapat pada nilai r hitung yang negatif, artinya bahwa 
setiap penurunan intensitas penerangan diikuti peningkatan kelelahan mata 
atau sebaliknya. Nilai koefisien korelasinya terdapat tanda bintang (*), seperti 
pada nilai di atas dimana person correlation = -0,966*, ini menunjukkan 
bahwa hasil pengujian bermakna, atau signifikan. 
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Jadi hipotesa mengatakan bahwa ada pengaruh intensitas penerangan 
terhadap kelelahan mata pada tenaga kerja bagian pengepakan di PT. 
Ikapharmindo Putramas, Jakarta Timur.
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BAB V
PEMBAHASAN
A. Karakteristik Subjek Penelitian
1. Usia
Seluruh subjek penelitian berusia antara 21-43 tahun. Rata-rata usia
subjek penelitian adalah 32,1 tahun.
Menurut Guyton (1991), menyebutkan bahwa daya akomodasi 
menurun pada usia 45 – 50 tahun.
Berdasarkan referensi di atas dapat diketahui bahwa usia subjek 
penelitian masih dalam keadaan normal, yang berarti jika terjadi 
penurunan daya akomodasi otot mata tidak dipengaruhi oleh usia.
2. Masa Kerja
Dalam penelitian ini masa kerja subjek penelitian berkisar antara 3
- 20 tahun dengan rata-rata 13,4 tahun.
Masa kerja berkaitan dengan proses aklimatisasi tenaga kerja 
terhadap iklim kerja tertentu sehingga menjadi terbiasa terhadap iklim 
kerja tersebut dan kondisi fisik, faal dan psikis tidak mengalami efek 
buruk dari iklim kerja yang dimaksud. Pekerja baru yang mulai bekerja 
pada lingkungan kerja dengan tekanan panas yang tinggi akan mengalami 
proses aklimatisasi terhadap intensitas paparan panas yang sebelumnya 
tidak pernah mengalaminya. Proses aklimatisasi ini biasanya memerlukan 
waktu 7-10 hari (Gempur Santoso, 2004).
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Berdasarkan referensi di atas dapat diketahui bahwa masa kerja 
subjek penelitian tidak berpengaruh terhadap terjadinya kelelahan mata.
3. Lama Melihat
Lama melihat dalam penelitian ini berhubungan dengan lamanya 
tenega kerja melakukan pekerjaan dalam sehari. Semua subjek penelitian 
melakukan pekerjaan selama 8 jam/hari. Terjadinya perbedaan tinggakt 
kelelahan mata tidak dipenegruhi oleh lama kerja karena lama kerja semua 
subjek penelitian konstan atau sama.
4. Sakit Mata
Semua subjek penelitian dalam penelitian ini tidak mengalami sakit 
mata, hipertensi dan diabetes millitus. 
5. Bentuk dan Ukuran Objek Kerja
Bentuk dan ukuran objek kerja tidak mempengaruhi terjadinya 
perbedaan tingkat kelelahan mata yang dialami subjek penelitian karena 
semua subjek penelitian mengemas objek kerja atau produk yang sama, 
baik bentuk maupun ukurannya. 
6. Jarak Pandang
Jarak pandang tiap tenaga kerja pengepakan tidak dilakukan 
pengukuran dikarenakan masalah teknis, yaitu pimpinan perusahaan tidak 
memberikan ijin peneliti untuk melakukan pengukuran mengenai jarak 
pandang tenaga kerja karena dikhawatirkan dapat mengganggu kelancaran 
proses produksi.
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B. Intensitas Penerangan
Intensitas penerangan di ruang bagian pengepakan tidak merata, 
yaitu dengan didapatkannya hasil pengukuran intensitas penerangan yang 
berbeda-beda tiap titik pengukuran. Nilai rata-rata intensitas penerangan di 
ruang bagian pengepakan sebesar 150 lux sehingga dikatakan kurang dari 
standar pencahayaan di ruangan kerja menurut Kepmenkes No. 1405 tahun 
2002. Hal ini dikarenakan desain pemasangan lampu yang tidak sesuai.
C. Kelelahan Mata
Berdasarkan hasil pengukuran kelelahan mata tenaga kerja 
pengepakan diperoleh skor kelelahan mata yang berbeda-beda tiap tenaga 
kerja. Hal ini dipengaruhi oleh intensitas penerangan yang diterima tiap tenaga 
kerja dan karakteristik tiap tenaga kerja berbeda.
D. Pengaruh Intensitas Penerangan Terhadap Kelelahan Mata
Berdasarkan hasil uji statistik diperoleh nilai Sig. (p) yang besarnya 
0,000 yang dibandingkan dengan nilai α 5% dimana p<0,01 yang berarti 
sangat signifikan atau ada pengaruh intensitas penerangan terhadap kelelahan 
mata.
Berdasarkan nilai r hitung yaitu sebesar -0,966. Nilai ini 
dibandingkan dengan besarnya r tabel pada α 5% dengan n = 40, maka 
diketahui r tabel = 0,312, sehingga r hitung > r tabel berarti ada pengaruh 
antara intensitas penerangan terhadap kelelahan mata. 
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Sifat korelasi terdapat pada nilai r hitung yang negatif, artinya bahwa 
setiap penurunan intensitas penerangan diikuti peningkatan kelelahan mata 
atau sebaliknya. Tetapi di dalam hasil penelitian ada beberapa nilai intensitas 
penerangan yang berbanding lurus dengan skor kelelahan mata tenaga kerja, 
hal ini dikarenakan kondisi mata tenaga kerja tersebut lebih baik saat 
dilakukan pengukuran kelelahan mata.
Hasil di atas juga sesuai dengan penelitian tahun Rukayah (1996) 
dengan judul Hubungan Intensitas Penerangan dengan Kelelahan Mata Tenaga 
Kerja pada Sewing Department Line 16 dan 17 di PT. Mataram Tunggal 
Garment Sleman, Yogyakarta, Fakultas Kedokteran Program D3 Hiperkes dan 
Keselamatan Kerja Universitas Sebelas Maret Surakarta. Penelitian dari 
Rukayah tersebut didapatkan hasil yang signifikan.
Hasil di atas sesuai dengan penelitian Siswatiningsih (1998) dengan 
judul Hubungan Antara Intensitas Penerangan dengan Kelelahan Mata Tenaga 
Kerja pada Bagian Penjahitan di PT. Rodeo Semarang, Fakultas Kesehatan 
Masyarakat Universitas Diponegoro Semarang. Penelitian dari Siswatiningsih 
didapatkan hasil yang signifikan.
Perbedaan penelitian yang dilakukan oleh peneliti dengan penelitian 
yang dilakukan oleh Rukayah terletak pada jenis penerangan yang di teliti atau 
diukur. Peneliti dalam penelitian ini melakukan pengukuran terhadap jenis 
penerangan setempat, sedangkan penelitian yang dilakukan oleh 
Siswatiningsih melakukan pengukuran terhadap jenis penerangan umum. 
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BAB VI
KESIMPULAN DAN SARAN
 Kesimpulan
Ada pengaruh yang sangat signifikan intensitas penerangan terhadap 
kelelahan mata pada tenaga kerja di bagian pengepakan PT. Ikapharmindo 
Putramas, Jakarta Timur. Nilai Sig. (p) yaitu 0,000 dengan nilai α 5% 
sehingga p<0,01.
 Saran
Berdasarkan kesimpulan di atas, maka saran yang dapat diajukan 
adalah sebaiknya intensitas penerangan dalam ruang kerja harus ditingkatan
sesuai dengan standar intensitas penerangan menurut Kepmenkes No. 1405 
tahun 2002, khususnya di ruang bagian pengepakan PT. Ikapharmindo 
Putramas, Jakarta Timur.
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